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1. はじめに 
本研究ではファジィ推論の１つである単一入力ルール群（SIRMs）結合型ファジィ推論法を扱い、この推
論において重視度の値がどのような値（正、負の値）でも取ることが可能なため、重視度の値が正かつ和が
１というような適切な制約条件を設ける。和が１になることによって、重視度が[0,1]の範囲で見ることが出
来るようになるので、直感的な判断を出来るようにするために今回の提案をした。これを実際の肝臓病デー
タや糖尿病データへ適用することにより無制約条件の場合と条件付きの場合の比較を行った。 
 
2.制約条件付き SIRMsファジィ推論法 
 無制約条件で SIRMs ファジィ推論を行うと、重視度が負の値や正で大きな値もとりうるために、適切な条
件とし以下の制約条件を設ける。 
先ほど設定した重視度について制約条件を設けます。各々の重視度が正でかつ和が１という条件です。 
制約条件付き SIRMs では単体法により最適化を行います。目的関数と条件は以下の式のように与えた。 
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これらを単体法で解くことで、重視度が[0,1]の範囲で表すことが出来るようになり、直感的に重視度を見る
ことが出来る。 
 
3. 医療診断システムへの適用 
本章ではSIRMs論法の性能を実際に評価するため、医療診断システムに適用し、評価を行う。医療データ
は、医師が実際に診断した218個の肝臓病データを用いる。 
まず、肝臓病データは4入力1出力となっており、各入力項目はAST, ALT, GLDH, OCT値の４つで、範囲を
すべて[0，1]に正規化されたデータを扱う。 
なお、出力は4群判別し、出力値0.75以上を1群（急性ウィルス肝炎）、0.5以上0.75未満を2群（非                                    
活動性慢性肝炎）、0.25以上0.5未満を3群（活性慢性肝炎）、0.25未満を4群（肝硬変）とする。推論値が高
くなるほど4群に近づく。 
初期ルール作成において、肝臓病診断データに基づいて4入力1出力で各項目の台集合を3等分したメンバー
シップ関数を用意する。そして、初期の三角型メンバーシップ関数は隣同士が0.5で交差するようにし、後件
部の初期値は0.1とする。また、各入力項目の重視度の初期値を0.25に設定する。 
4 入力 1 出力の肝臓病診断データ 218 個を教師データ 109 個、評価データ 109 個にランダムに振り分ける。
三角型メンバーシップ関数を用いて推論を行い。学習アルゴリズムを基に規則を調整する。 
無制約 SIRMs ファジィ推論法ならば、ここからまた推論に戻りますが、制約条件付き SIRMs 推論法であれ
ば、ここから得られた重視度に関して、2 章で述べた 2 段階単体法により、和が１である各々の重視度を求
めてから推論に戻ります。 
医療診断システムへの適用の手順に基づいて実験を行い、無制約条件の場合と制約条件付きの場合の実験
結果を、それぞれ以下の表 1、表 2 で示しています。 
また、糖尿病データは５入力１出力となっており、3群判別となっている。なお、出力値0.67以上を１、0.33
以上0.67未満を0.5、0.33未満を0とする。 
また糖尿病診断データについても、教師データ 73 個、評価データ 72 個にランダムに振り分ける。 
初期ルール作成において、糖尿病診断データに基づいて5入力1出力で、各項目の台集合を3等分、5等分し
たメンバーシップ関数を用意する。そして、初期の三角型メンバーシップ関数は隣同士が0.5で交差するよう
にし、後件部の初期値は0.1とする。また、各入力項目の重視度の初期値を0.25に設定する。 
無制約 SIRMs ファジィ推論法ならば、ここからまた推論に戻りますが、制約条件付き SIRMs 推論法であれ
ば、ここから得られた重視度に関して、単体法により、和が１である各々の重視度を求めてから SIRMs 推論
に戻ります。 
本研究では学習回数を 1000 回に設定し、学習係数の初期値は 0.0001 に設定した。 
医療診断システムへの適用の手順に基づいて実験を行い、無制約条件の場合と制約条件付きの場合の実験
結果を、それぞれ各項目の台集合を 3 等分、5 等分したメンバーシップ関数ごとで以下の表 3、表 4、で示し
ています。
表 1 無制約 SIRMs ファジィ推論法の実験結果 
試行回数 正答率 誤差平均 
1 回目 70.64% 0.293578 
2 回目 54.12% 1.376147 
3 回目 62.38% 0.385321 
4 回目 25.68% 1.119266 
5 回目 70.64% 2.743119 
6 回目 52.29% 0.844037 
7 回目 18.34% 1.788991 
8 回目 70.64% 0.293587 
9 回目 52.89% 0.791232 
10 回目 70.22% 0.564722 
 
表 2 制約付き SIRMs ファジィ推論法の実験結果 
試行回数 正答率 誤差平均 
1 回目 70.35% 0.295461 
2 回目 53.91% 1.37762 
3 回目 62.11% 0.385321 
4 回目 25.52% 1.119266 
5 回目 70.64% 2.743119 
6 回目 52.12% 0.887722 
7 回目 18.21% 1.79822 
8 回目 70.35% 0.295461 
9 回目 52.23% 0.794351 
10 回目 70.22% 0.562453 
 
 
表 3 無制約条件 SIRMsファジィ推論法の実験結果 
試行回数 正答率 評価誤差平均 
1 回目 70.64% 0.293578 
2 回目 54.12% 1.376147 
3 回目 62.38% 0.385321 
4 回目 25.68% 1.119266 
5 回目 70.64% 2.743119 
6 回目 52.29% 0.844037 
7 回目 18.34% 1.788991 
8 回目 70.64% 0.293587 
9 回目 52.89% 0.791232 
10 回目 70.22% 0.564722 
 
表 4 制約付き SIRMs ファジィ推論法の実験結果 
試行回数 正答率 評価誤差平均 
1 回目 70.35% 0.295461 
2 回目 53.91% 1.37762 
3 回目 62.11% 0.385321 
4 回目 25.52% 1.119266 
5 回目 70.64% 2.743119 
6 回目 52.12% 0.887722 
7 回目 18.21% 1.79822 
8 回目 70.35% 0.295461 
9 回目 52.23% 0.794351 
10 回目 70.22% 0.562453 
 
4.むすび 
無制約条件と制約条件付きで比べると、どの時も制約条件を付けているために少しではあるが悪い結果に
なっている。しかし、本来の実際的な意味を見る上で、今回の実験より少しの誤差だけで重視度を[0,1]の範
囲で考えることが出来るようになった。 
糖尿診断データは肝臓病診断データに比べて矛盾が少なく、正答率も高い結果であった。 
また糖尿病診断データでも重視度に制約条件を付けたSIRMs推論と無制約SIRMsの正答率の差や評価誤差
平均の差も少ない結果となった。 
よって今回提案した SIRMs 推論法では、制約を設けても少しの誤差で診断を行うことが出来るということ
が判断できる。 
今後の研究では、矛盾を多く含むこの肝臓病データの診断から得たデータの中でもより矛盾のないデータ
を抽出し、より精度が高まるシステムを加えていきたいので、抽出システムのためのラフ集合の考え方にお
いて、重視度を[0,1]にすると直感的に見ることが出来るので、これからの研究につなげることが可能である
という結論がえられた。 
 また SIRMs推論法のモデルの後件部は実数値でしたが、関数型にして学習させることも今後の課題である。 
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